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SUBD. GESTIÓN Y DESARROLLO DE LAS PERSONAS  
N.I. 930 – 09/12/2021 

 VISTOS: 
 
 Estos antecedentes, Ley N° 18.575, de 1986 del 
Ministerio del Interior, Orgánica Constitucional de Bases Generales de la Administración del 
Estado; D.F.L. N° 1, de 2005, del Ministerio de Salud que Fija texto refundido, coordinado y 
sistematizado del Decreto Ley N° 2.763, de 1979 y de las Leyes N° 18.933 y N° 18.469; Ley N° 
19.880, de 2003 del Ministerio Secretaria General de la Presidencia que Establece Bases de los 
procedimiento administrativos que rigen los actos de los órganos de la Administración del Estado; 
Decreto N° 140, de 2004, del Ministerio de Salud, que Aprueba Reglamento Orgánico de los 
Servicios de Salud; artículos 79° y siguientes del D.F.L. N° 29, de 2004 del Ministerio de Hacienda 
que Fija texto refundido coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834 sobre Estatuto 
Administrativo; las facultades que me confiere el Decreto Exento N° 38, de 2018 del Ministerio 
de Salud, que Establece Orden de Subrogación del Servicio de Salud Iquique; Resolución Exenta 
RA N° 425/09/2021 del Servicio de Salud Iquique; Ley N° 20.766, de 2014 del Ministerio 
Secretaría General de la Presidencia que Establece Procedimiento de Toma de Razón y Registros 
Electrónicos; Resoluciones N° 18, de 2017 y N° 06, de 2019 y Dictamen N° 44.539, de 2009 todos 
de la Contraloría General de la República; y; 
 
 
 CONSIDERANDO: 
 
 Que, mediante correo electrónico de fecha 09 de 
diciembre de 2021, extendido por el Director del Hospital de Alto Hospicio, ha solicitado la 
formalización del Orden de Subrogación del cargo de Director del mencionado recinto asistencial.  
 
 
 RESUELVO: 
 

1. Establécese Orden de Subrogación del 
cargo de Director del Hospital de Alto Hospicio, a contar del 08 de diciembre de 2021:  

 
 

PRIMER ORDEN DE SUBROGACIÓN: DR. PEDRO VALJALO ROJAS 
 RUT: 16.350.555-K 
 
 

2. Déjese establecido que esta asignación no 
significará una mayor remuneración. 
 
 

ANÓTESE, REGÍSTRESE Y COMUNÍQUESE. 
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